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  :ﺧﻼﺻﻪ
درﻣـﺎﻧﯽ ودر -رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎر از ﺧﺪﻣﺎت درﯾﺎﻓﺘﯽ ﯾﮑﯽ از ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ارﮐﺎن ﺳﺎﻣﺎﻧﻪ ﻫﺎي ارﺗﻘﺎي ﮐﯿﻔﯿﺖ ﮐـﺎر ﻣﺮاﮐـﺰ آﻣﻮزﺷـﯽ  :ﻫﺪف و ﺳﺎﺑﻘﻪ
ﺗـﺎ ﮐﻨـﻮن در اﯾـﻦ داﻧﺸـﮑﺪه ﺗﺤﻘﯿﻘـﯽ ﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر ﺑﺮرﺳـﯽ .ﻧﺘﯿﺠﻪ اﻓﺰاﯾﺶ ﺟﺬب ﺑﯿﻤﺎر و ﺑﻬﺒﻮد روﻧﺪآﻣﻮزش ﻋﻤﻠﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣـﯽ ﺑﺎﺷـﺪ 
ﺑﯿﻤﺎران اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه ﻟﺬااﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي از ﺧﺪﻣﺎت دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮑﯽ و ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣـﺮﺗﺒﻂ در ﺑﯿﻤـﺎران رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي 
  .ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪ 78ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي واﺣﺪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﯽ ﺗﻬﺮان در ﺳﺎل 
ﻫﺎي درﻣﺎﻧﯽ داﻧﺸﮑﺪه ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺳﻬﻢ ﻫﺮﮐﻠﯿﻨﯿـﮏ  ﺎر از ﮐﻠﯿﻨﯿﮏﺑﯿﻤ 0051. ﻣﻘﻄﻌﯽ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ-ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ روش ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ :ﻫﺎ وروش ﻣﻮاد
و ﺑﺎ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي ﻣﺮاﺟﻌﻪ ي ﻣﺴﺘﻤﺮاﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ وﺑﺎ ﻣﺼﺎﺣﺒﮥ ﺣﻀﻮري ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺖ آﻧﺎن ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺧﺪﻣﺎت درﯾﺎﻓﺘﯽ ﺑﺮرﺳﯽ و ﺛﺒﺖ 
ﻧﺴﺒﺘﺎً راﺿﯽ و ﻧﺎراﺿـﯽ و ،راﺿﯽ ﮔﺰﯾﻨﻪ اي 3در ﯾﮏ ﻃﯿﻒ ....ﻃﻮل ﻣﺪت درﻣﺎن و،ﺷﺎﺧﺺ از ﺟﻤﻠﻪ دوري راه، زﻣﺎن اﻧﺘﻈﺎر 31رﺿﺎﯾﺖ ﺑﺎ .ﺷﺪ
ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان  2/3ﻧﺴﺒﺘﺎً راﺿﯽ و ﺑﯿﺸـﺘﺮ از  2/3ﺗﺎ  1/3 ،ﺑﺮاﺑﺮ ﻧﺎراﺿﯽ 1/3ﺳﻨﺠﯿﺪه ﺷﺪ و در ﺟﻤﻊ رﺗﺒﻪ ي ﮐﻤﺘﺮ از  0و1و2ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي رﺗﺒﻪ ي 
  .راﺿﯽ ﺗﻠﻘﯽ ﮔﺮدﯾﺪ و ﻧﻘﺶ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﺎ آزﻣﻮن ﮐﺎي دو ﻣﻮرد ﻗﻀﺎوت آﻣﺎري ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
درﺻﺪ ﻋﺪم رﺿـﺎﯾﺖ اﺑـﺮاز ﮐﺮدﻧـﺪ وﺷـﯿﻮع ﻋـﺪم 1/5درﺻﺪ رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺴﺒﯽ و  72/5رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ،ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ درﺻﺪ  17ﻤﻮع در ﻣﺠ :ﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
درﺻـﺪ  46/7ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ ﺑﺨـﺶ ﭘﺮوﺗـﺰ ﻣﺘﺤـﺮك ﺑـﻪ ﻣﯿـﺰان .درﺻﺪ ﺑﺮآورد ﺷﺪ 13/3و 62/7رﺿﺎﯾﺖ در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﯿﻦ 
ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻋﺎﻣﻞ ﻧﺎرﺿـﺎﯾﺘﯽ دوري راه و ﻓﻀـﺎي اﺗـﺎق اﻧﺘﻈـﺎر (.  <p0/50)درﺻﺪ ﮔﺰارش ﺷﺪ 31/5وﮐﻤﺘﺮﯾﻦ آن در ﺑﺨﺶ ﺟﺮاﺣﯽ ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
  .ﺑﻮدرﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ و رﻓﺘﺎر اﺳﺘﺎد  ،در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ رﻓﺘﺎر داﻧﺸﺠﻮﺑﻮد
ﺑـﺎ  ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪى ﺑﯿﻤﺎران ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي واﺣﺪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه آزاداﺳﻼﻣﯽ ﺗﻬﺮان در ﺣﺪﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل ﻣﯽ ﺑﺎﺷـﺪ اﻣـﺎ  :ﮔﯿﺮي ﻧﺘﯿﺠﻪ
    .اﻗﺪاﻣﺎت ﻻزم ﺑﺮاي ﮐﺎﻫﺶ اﯾﻦ ﻣﺸﮑﻞ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻣﯽ ﺷﻮد ،ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ وﺟﻮد ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ در ﺑﯿﻤﺎران
  
  .ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ، ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ،رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎر :ﻫﺎ ﺪواژهﯿﮐﻠ
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻃﻮرﮐـﻪ ﻫـﺮ ﺳـﺎزﻣﺎﻧﯽ ﻧﮕـﺮان رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﮐـﺎرﺑﺮان  ﻫﻤـﺎن
دﻫﻨﺪﮔﺎن ﺧﺪﻣﺎت  ﻫﺎي اراﺋﻪ ﺑﺎﺷﺪ، ﯾﮑﯽ از ﻧﮕﺮاﻧﯽ ﺧﺪﻣﺎت ﺧﻮد ﻣﯽ
رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي  (1و2)ﭘﺰﺷﮑﯽ ﻧﯿﺰ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤـﺎران اﺳـﺖ  دﻧﺪان
ﺧﻮد ﯾﮏ ﭘﺪﯾﺪة ﭘﯿﭽﯿﺪة ﭼﻨﺪ ﺑﻌﺪي و ﺗﺤﺖ ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻋﻮاﻣﻞ ﻓـﺮدي، 
ﻣﺮاﮐـﺰ  (2-4)ﺑﺎﺷـﺪ رواﻧـﯽ، اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ، ﻓﺮﻫﻨﮕـﯽ و اﻗﺘﺼـﺎدي ﻣـﯽ 
ﭘﺰﺷﮑﯽ در دﻧﯿﺎ ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﻫﻤﯿـﺖ اﯾـﻦ ﻣﺴـﺄﻟﻪ،  آﻣﻮزش دﻧﺪان
اﻧـﺪ و ﻫـﺮ ﯾـﮏ  ﺗﺤﻘﯿﻘـﺎت ﻣﺘﻌـﺪدي در اﯾـﻦ زﻣﯿﻨـﻪ اﻧﺠـﺎم داده
 از اﻧـﺪ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﺑﺮرﺳـﯽ ﮐـﺮده  ﻫﺎي ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﯿﻤﺎران را در زﻣﯿﻨﻪ
و ﻫﻤﮑﺎران رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤـﺎران را در دﭘﺎرﺗﻤـﺎن  ladruGﺟﻤﻠﻪ
  
  
و ﻣﻬﻤﺘـﺮﯾﻦ ٪93ﺗﺸﺨﯿﺺ داﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ازﻣﯿﺮ ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
 ( 2)ﻋﺎﻣﻞ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ را ﻃﻮﻻﻧﯽ ﺷـﺪن زﻣـﺎن درﻣـﺎن ذﮐـﺮ ﮐﺮدﻧـﺪ 
درداﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻋﺠﻤﺎن اﻣﺎرات ﻣﺘﺤـﺪه ﻋﺮﺑـﯽ  mihsaH
 ﮔ ــﺰارش٪75را ازدوري راه و ﺑ ــﻪ ﻣﯿ ــﺰان ﺑﯿﺸ ــﺘﺮﯾﻦ ﻧﺎرﺿ ــﺎﯾﺘﯽ 
و ﻫﻤﮑــﺎران او در داﻧﺸــﮕﺎﻫﯽ در ﺳــﻮﺋﺪ  grebkcaH .(3)ﮐــﺮد
ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﺗﮑﯿﻪ را ﺑﺮدﯾﺪﮔﺎه ﺑﯿﻤﺎران ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ارﺗﺒﺎط دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮏ 
ﺑﺎ ﺑﯿﻤﺎر ﻗﺮار دادﻧﺪ و اﻋﻼم ﮐﺮدﻧـﺪ اﻓـﺮاد ﻣﻀـﻄﺮب رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي 
وﻫﻤﮑ ــﺎران در داﻧﺸ ــﮑﺪه    sahneracsaM .( 5 ) ﮐﻤﺘ ــﺮي دارﻧ ــﺪ 
ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران دو ﺳﯿﺴﺘﻢ ﻣﻌﻤـﻮل و  oihOدﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ  
ﺟﺎﻣﻊ ﻧﮕـﺮ را ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﮐﺮدﻧـﺪ و ﺗﻔـﺎوت ﮐﻠـﯽ ﺑـﯿﻦ آن دو ﭘﯿـﺪا 
در ﺑﺮرﺳﯽ اﻧﺘﻈﺎرات ﺑﯿﻤﺎران دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮑﯽ در  sidraK ( 6)ﻧﮑﺮدﻧﺪ
ﯾﻮﻧﺎن رﻋﺎﯾﺖ اﺳﺘﺮﯾﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن را ﺑﺎﻻﺗﺮﯾﻦ اوﻟﻮﯾﺖ از ﻧﻈـﺮ ﺑﯿﻤـﺎران 
 .( 7)ﻣﻌﺮﻓﯽ ﮐﺮد
ﺑﯿﻤـﺎر داﻧﺸـﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮑﯽ  5 50رﺑﺮرﺳﯽرزﻣﯽ و ﻫﻤﮑﺎران د
 ٪85داﻧﺸﮕﺎه ﺗﻬﺮان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي اﻓﺮاد را ﺑﺮرﺳـﯽ و ﻣﺠﻤﻮﻋـﺎً در 
ﻣﻮارد رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ ﮔﺰارش ﮐﺮدﻧـﺪ ﮐـﻪ ﺑﯿﺸـﺘﺮﯾﻦ رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي 
ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ﻫـﺪف ﯾـﮏ داﻧﺸـﮑﺪة (.8)ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺑﻮد
ﭘﺰﺷﮑﯽ آﻣـﻮزش ﺻـﺤﯿﺢ و ﮐﺎﻣـﻞ داﻧﺸـﺠﻮﯾﺎن ﺑـﻪ ﻫﻤـﺮاه  دﻧﺪان
ﻫﺎي ﻣـﺎﻟﯽ و  ﺗﺄﻣﯿﻦ ﺧﺪﻣﺎت ﻣﻄﻠﻮب ﺑﺮاي ﺑﯿﻤﺎران اﺳﺖ و ﺳﺮﻣﺎﯾﻪ
ﮔﺎم اﺳﺎﺳـﯽ . ﮐﻨﺪ اﻧﺴﺎﻧﯽ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﯽ را در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ ﺻﺮف ﻣﯽ
در ﻫﺮ ﻣﺮﮐﺰ آﻣﻮزﺷﯽ، آﻣﻮزش ﻋﻤﻠﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن اﺳﺖ ﮐـﻪ ﺧـﻮد 
  .(3و9)ﺳﺖ در ﮔﺮو رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ا
ﺑﯿﻤـﺎران  ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﯽ ﻋﻮاﻣـﻞ رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي  ﺤﻘﯿﻘﯽ ﺑﻪﺗﺎﮐﻨﻮن ﺗ
اﯾﻦ داﻧﺸﮑﺪه ﺻﻮرت ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ و اﻃﻼﻋﺎت روﺷﻦ و ﻗﺎﺑﻞ اﻃﻤﯿﻨـﺎﻧﯽ 
ﺗﺪاوم اﯾﻦ وﺿﻊ ﻣﺎﻧﻊ ﺗﺄﺛﯿﺮ ﮐﺎﻓﯽ . در اﯾﻦ ﻣﻮرد در دﺳﺘﺮس ﻧﯿﺴﺖ
ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ اﻗﺪام اﺻﻼﺣﯽ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ و ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﻫـﺪر رﻓـﺘﻦ وﻗـﺖ، 
ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ و ﻋﺪم ﻣﺮاﺟﻌﮥ ﮐـﺎﻓﯽ  ﻫﺎي اﻧﺴﺎﻧﯽ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺎﻟﯽ و ارزش
ﺑﯿﻤﺎران آﻣﻮزش ﮐﻠﯿﻨﯿﮑﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن و ﻧﻬﺎﯾﺘﺎً ﮐﻞ آﻣـﻮزش را ﺑـﻪ 
ﻟـﺬااﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﻣﯿـﺰان . ﮐﺸـﺎﻧﺪ ﭼـﺎﻟﺶ ﻣـﯽ
رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي از ﺧﺪﻣﺎت دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ در ﺑﯿﻤﺎران ﻣﺮاﺟﻌـﻪ ﮐﻨﻨـﺪه 
ﺑﻪ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي واﺣﺪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﯽ ﺗﻬـﺮان 
اﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑـﺎ آن ﻃﺮاﺣـﯽ و اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪﺗﺎ ﺑـﺎ و ﻋﻮ7831ﺳﺎل در
اﺳﺘﻔﺎده از اﻃﻼﻋﺎت ﺑﺪﺳﺖ اﻣﺪه در ﺟﻬﺖ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺮاﺟﻌﺎت و در 
  .ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺑﻬﺒﻮد ﮐﯿﻔﯿﺖ آﻣﻮزش ﮐﻠﯿﻨﯿﮑﯽ ﻗﺪم ﺑﺮداﺷﺖ
  ﻫﺎ روش و ﻣﻮاد
ﻣﻘﻄﻌﯽ روي ﮐﻠﯿﻪ ي ﺑﯿﻤﺎران  –ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ روش 
ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮ . ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﮐﻠﯿﻨﯿﮑﻬﺎي واﺣﺪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ
درﺻﺪ ﻋﺪم 41اﺳﺎس ﯾﮏ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ي آزﻣﺎﯾﺸﯽ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
درﺻﺪ و ﻣﯿﺰان ﺧﻄﺎي  09ﺑﺎ ﺳﻄﺢ اﻃﻤﯿﻨﺎن  ،رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺸﺎن داد
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي ﺑﻪ روش ﺗﺼﺎدﻓﯽ .ﻧﻔﺮ ﺑﺮآورد ﺷﺪ0051درﺻﺪ 11
ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ اي اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺑﻪ اﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﮐﻪ اﺑﺘﺪا ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﻫﺮ ﺑﺨﺶ ﺳﻬﻤﯿﻪ آن ﻫﺎ از ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﻘﺮر 
و در ﻣﺮﺣﻠﻪ دوم داﺧﻞ ﻫﺮ ﺑﺨﺶ ﻧﻤﻮﻧﻪ ( ﻃﺒﻘﻪ اي)ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮔﺮدﯾﺪ 
آﻧﻘﺪر اداﻣﻪ ﯾﺎﻓﺖ ﺗﺎ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﮥ  ﮔﯿﺮي ﺑﻪ روش ﺳﺎده ﺗﺼﺎدﻓﯽ
ﻧﻔﺮ ﺑﺮاي ﻫﺮ  051ﺣﺪاﻗﻞ ﻧﻤﻮﻧﻪ . ﺪﯾﻢﻣﻘﺮر آن ﺑﺨﺶ ﻧﺎﺋﻞ ﺷ
  .ﺷﺪدر ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﺨﺶ 
وﺟـﻮد ﻓﺮﺻـﺖ : ﺷـﺎﺧﺺ ﺷـﺎﻣﻞ  31ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﺎ ﺗﻌﺪاد 
و رﻓﺘـﺎر ﻣﻨﺎﺳـﺐ داﻧﺸـﺠﻮ، اﺣﺘـﺮام و  ﺟﻬﺖ ﺑﯿﺎن ﻣﺸﮑﻞ، اﺣﺘﺮام
رﻓﺘﺎر ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺳﺘﺎدان، اﺣﺘﺮام و رﻓﺘـﺎر ﻣﻨﺎﺳـﺐ ﭘﺮﺳـﻨﻞ، ﻫﺰﯾﻨـﮥ 
درﻣﺎﻧﯽ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ، رﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ، دوري راه، زﻣﺎن ﺗﻮﻗﻒ در اﺗﺎق 
اﻧﺘﻈﺎر، ﻓﻀﺎي اﺗـﺎق اﻧﺘﻈـﺎر، ﺳـﺎﻋﺖ ﮐـﺎر ﮐﻠﯿﻨﯿـﮏ، ﻃـﻮل زﻣـﺎن 
ﻧﻈﺎرت اﺳﺘﺎد، ﮔﺮﻓﺘﻦ راﻫﻨﻤﺎﺋﯽ در ﻣﻮرد ﺗﺮﺗﯿـﺐ و زﻣـﺎن   درﻣﺎن،
اﯾﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠـﯽ اﺳـﺘﻔﺎده . ﺎت ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪﺟﻠﺴ
ﻫﻤﭽﻨـﯿﻦ ﭘﺎﯾـﺎﯾﯽ ﺑـﺎ  (2و8)ﺷﺪه و رواﯾﯽ آﻧﻬﺎ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه ﺑﻮد 
ﯾﮑﯽ ﻣﻮﻗﻊ ﭘﺎﯾﺎن درﻣـﺎن  ،ﺑﺎ ﻓﺎﺻﻠﻪ ي ﯾﮏ ﻫﻔﺘﻪ tseter-tsetروش 
و ﺧﺮوج از ﺑﺨﺶ و دوﻣﯽ ﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ي ﯾﮏ ﻫﻔﺘﻪ ﺑﻌﺪ و از ﻃﺮﯾـﻖ 
ﺻـﺪم  58ﺗﻤﺎس ﺗﻠﻔﻨﯽ ﺳﻨﺠﯿﺪه ﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ روش اﺳﭙﯿﺮﻣﻦ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﺷـﺎﺧﺺ ﺟـﻨﺲ، ﺳـﻦ،  01ﻋﻮاﻣﻞ ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺷـﺎﻣﻞ . ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ
وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫﻞ، ﻣﯿـﺰان ﺗﺤﺼـﯿﻼت، ﻋﻠّـﺖ ﻣﺮاﺟﻌـﻪ، روال ﻣﻌﻤـﻮل 
ﺳﺎﺑﻘﮥ ﻣﺮاﺟﻌـﻪ  ،ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﺮﮐﺰﭘﺰﺷﮑﯽ، ﻧﺤﻮه ﻣﻌﺮﻓﯽ  ﻣﺮاﺟﻌﮥ دﻧﺪان
اﻗﺘﺼـﺎدي و  -ﺑـﻪ ﻣﺮاﮐـﺰ داﻧﺸـﮕﺎﻫﯽ دﯾﮕـﺮ، وﺿـﻌﯿﺖ اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ
اﻗﺘﺼﺎدي اﻓﺮاد ﺑـﺎ  -ﺎﻋﯽوﺿﻌﯿﺖ اﺟﺘﻤ. ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻣﻮرد ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻮد
ﺳﻄﺢ زﯾﺮﺑﻨﺎي واﺣﺪ ﻣﺴﮑﻮﻧﯽ، ﺑﻌﺪ ﺧﺎﻧﻮار، ﻧﺤـﻮه  ﻋﺎﻣﻞ4ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
ﭘـﺲ از .ﺗﺼﺮف واﺣـﺪ ﻣﺴـﮑﻮﻧﯽ و ﺳـﻤﺖ در ﺷـﻐﻞ ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﺷـﺪ 
، ﺑـﻪ ﺑﯿﻤـﺎران ﺗﻤﻬﯿـﺪات ﻻزم  ﺗﺼﻮﯾﺐ ﮔـﺰارش ﺗـﻮﺟﯿﻬﯽ ﻃـﺮح و 
ﺟﻠﺴﻪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي داﻧﺸﮑﺪه، در اﻧﺘﻬﺎي
ي ﭘﺎﯾﺎﻧﯽ درﻣﺎن ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺷﺪه و ﭘﺲ از ﺗﻮﺟﯿـﻪ و ﺟﻠـﺐ رﺿـﺎﯾﺖ 
ﭘﺮﺳﺶ ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑـﻪ ﻣﺸﺨﺼـﺎت  ،ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺷﺮﮐﺖ در ﺗﺤﻘﯿﻖ
ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫ ــﺎي رﺿ ــﺎﯾﺘﻤﻨﺪي و ﻋﻮاﻣ ــﻞ ﻣ ــﺮﺗﺒﻂ از ﻃﺮﯾ ــﻖ  ،ﻓ ــﺮدي
  .ﻫﺎ در ﻓﺮم اﻃﻼﻋﺎﺗﯽ ﺛﺒﺖ ﺷﺪ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ي ﺣﻀﻮري اﻧﺠﺎم و ﭘﺎﺳﺦ
ﺳﻮاﻻت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻃﯿﻒ ﺳﻪ 
رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺴﺒﯽ و ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﻃﺮح ﺷﺪه  ،ﮔﺰﯾﻨﻪ اي رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ
ﺑﻮد ﮐﻪ رﺗﺒﻪ ي ﮐﻠﯽ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺮ اﺳﺎس ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ اﯾـﻦ 
ﺳﯿﺰده ﺳﻮال ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ ﺑﻪ ﻧﺤـﻮي ﮐـﻪ در ﭘﺎﺳـﺦ ﻫـﺮ ﺳـﻮال در 
رﺿـﺎﯾﺖ ﻧﺴـﺒﯽ رﺗﺒـﻪ ي  ،رﺗﺒﻪ ي ﺻﻔﺮ ﺻﻮرت اﺑﺮاز ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ
  
  
ﯾﮏ  و رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ رﺗﺒﻪ ي دو اﺧﺘﺼـﺎص داده ﺷـﺪ و ﺑـﻪ اﯾـﻦ 
را ﮐﺴـﺐ  62ﺗﺮﺗﯿﺐ رﺿﺎﯾﺖ ﻫﺮ ﻓﺮد اﻣﺘﯿﺎز ﺣﺪاﻗﻞ ﺻﻔﺮ وﺣﺪاﮐﺜﺮ 
ﺳﺮاﻧﺠﺎم دو ﮔﺮوه رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺴﺒﯽ و ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﯾﻌﻨـﯽ رﺗﺒـﻪ .ﻧﻤﻮد
-در ﮐﻞ ﺑﻌﻨﻮان ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﻣﺤﺴﻮب ﺷﺪﻧﺪ و رﺗﺒـﻪ  02ﻫﺎي زﯾﺮ 
ﭘـﺲ از ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﻣﯿـﺰان . ﺑﻌﻨﻮان رﺿﺎﯾﺖ ﺗﻠﻘﯽ ﺷﺪ 02ي ﺑﺎﻻﺗﺮ از 
ﺑـﺎ ( واﺣـﺪ ﻣﺘﺒـﻮع )آن در ﺟﺎﻣﻌـﻪ  IC ،ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫـﺎ 
ﺿﻤﻨﺎ ﻧﻘـﺶ ﻫـﺮ ﯾـﮏ از ﻋﻮاﻣـﻞ . درﺻﺪ ﺑﺮآورد ﺷﺪ 59اﻃﻤﯿﻨﺎن 
ﺑـﺎ آزﻣـﻮن ﮐـﺎي دو ( 02اﻣﺘﯿﺎز ﮐﻤﺘـﺮ از )ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ 
.ﻣﻮرد ﻗﻀﺎوت آﻣﺎري ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
   ﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﺑﯿﻤﺎر از ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي داﻧﺸﮑﺪه ﻣﻮرد  0051در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ 
ﻧﻔﺮ از ﺑﺨﺶ ﺗﺸﺨﯿﺺ،  053ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﮐﻪ از اﯾﻦ ﺗﻌﺪاد 
ﻧﻔﺮ  051ﻧﻔﺮ ﺑﺨﺶ اﻧﺪو و  002ﺑﺨﺶ ﺗﺮﻣﯿﻤﯽ، از ﻧﻔﺮ  002
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻫﺮ ﯾﮏ از ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎي ﭘﺮﯾﻮ، ﺟﺮاﺣﯽ، ﭘﺮوﺗﺰ ﺛﺎﺑﺖ، 
اﻓﺮاد ﻣﻮرد  ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي. ﭘﺮوﺗﺰ ﻣﺘﺤﺮك و ارﺗﻮدﻧﺴﯽ ﺑﻮدﻧﺪ
 17دﻫﺪ ﮐﻪ در ﯽﻣاراﺋﻪ ﺷﺪه و ﻧﺸﺎن  1ﺑﺮرﺳﯽ در ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
درﺻﺪ ﻣﻮارد رﺿﺎﯾﺖ  72/5در  ،درﺻﺪ از ﻣﻮارد رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺷﯿﻮع . درﺻﺪ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ وﺟﻮد دارد 1/5و   ،ﻧﺴﺒﯽ
ﻣﯿﺰان واﻗﻌﯽ آن در  ،ﻫﺎدرﺻﺪ در ﻧﻤﻮﻧﻪ 92ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
 13/3ﺗﺎ ﺣﺪاﮐﺜﺮ  62/7ز ﺣﺪاﻗﻞ ﮐﻞ ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﺑﻪ داﻧﺸﮑﺪه ا
  .ﮔﺮددﯽﻣدرﺻﺪ ﺑﺮآورد 
ﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﭙﻫﺎي واﺣﺪ دﻧﺪاﻧﺑﯿﻤﺎر ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ 0051ﺗﻮزﯾﻊ  -1ﻧﻤﻮدار 
  78آزاد ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي از ﺧﺪﻣﺎت ﺳﺎل 
  
ﺗﻮزﯾﻊ اﻓﺮاد ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ 
رﺿﺎﯾﺖ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در ﻋﺪم .ا راﺋﻪ ﺷﺪه 2ﻫﺎ در ﻧﻤﻮدار ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ
  (.<p0/50.)ﺑﺨﺸﻬﺎ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ دار اﺳﺖ
  
ﺑﯿﻤﺎر ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ درﺻﺪ ﻋﺪم  0051ﺗﻮزﯾﻊ  -2ﻧﻤﻮدار 
  ﻫﺎرﺿﺎﯾﺖ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ
  
ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي ﻣﻮرد ﺳﻮال در ﻧﻤﻮدار 
اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ . آورده ﺷﺪه 3ﺷﻤﺎره 
  (.<p0/50)آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ دار اﺳﺖ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ 
ﺑﯿﻤﺎر ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ درﺻﺪ ﻋﺪم  0051ﺗﻮزﯾﻊ  -3 ﻧﻤﻮدار
  رﺿﺎﯾﺖ و ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ
  
ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺮ ﺣﺴﺐ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي از ﺧﺪﻣﺎت درﯾﺎﻓﺘﯽ ﺑﻪ 
ﯾﺎ  ،ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﭼﻨﯿﻦ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﺎ ﺳﻦ
اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ –ﻣﯿﺰان ﺗﺤﺼﯿﻼت و وﺿﻌﯿﺖ اﻗﺘﺼﺎدي  ،ﺟﻨﺲ ﺧﺎص
ارﺗﺒﺎط ﻧﺪاﺷﺘﻪ و ﻧﯿﺰ ﻃﺮﯾﻘﻪ ي ﻣﻌﺮﻓﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﺮﮐﺰ 
داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ و ﯾﺎ واﺣﺪ ﻋﻤﻠﯽ ﺑﺎﻻ و ﭘﺎﺋﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮي ﻣﺮﺑﻮط در 
اﻣﺎدر ﺑﯿﻤﺎراﻧﯽ ﮐﻪ .ﻣﯿﺰان رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران ﺑﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮ اﺳﺖ
ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﺮاﮐﺰ داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ را دارﻧﺪ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ 
اي را ﻧﺪارﻧﺪ ﺑﯿﺸﺘﺮ از ﮐﺴﺎﻧﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﭼﻨﯿﻦ ﺳﺎﺑﻘﻪ
ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﯿﺸﺘﺮ اﺣﺘﻤﺎل دارد ﻗﺒﻼ  2/9واﻓﺮاد ﻧﺎراﺿﯽ (p<0/10000)
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ اﻓﺮادي .ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﺮاﮐﺰ داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺪ ﻧﺎراﺿﯽ ﺗﺮ ﺮدﻧﻣﺎه ﯾﮑﺒﺎر ﺑﻪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻣﯽ ﮐ 6ﮐﻪ ﻫﺮ 
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  ﻧﺪ ﮐﻪ ﻫﺮ وﻗﺖ دﭼﺎر ﻣﺸﮑﻞ ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻮد از ﮐﺴﺎﻧﯽ
ﻣﻌﺎﯾﻨﻪ دوره ﻫﻤﯿﻨﻄﻮر ﮐﺴﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﺟﻬﺖ  ،(p<0/100) ﮐﻨﻨﺪﻣﯽ
ﻧﺪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮐﺴﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﺑﺮاي رﻓﻊ ﻣﺸﮑﻞ ﺧﺎص اي ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮد
و ﻧﯿﺰ اﻓﺮاد ﻣﺠﺮد از p(< 0/20)ﻧﺪﺑﻮدﻧﺎراﺿﯽ ﺗﺮ ﻣﺮاﺟﻌﻪ داﺷﺘﻨﺪ
.(p<0/1000)ﺑﻮدﻧﺪﻣﺘﺎﻫﻠﯿﻦ ﻧﺎراﺿﯽ ﺗﺮ 
   ﺑﺤﺚ
ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺧﺪﻣﺎت اراﺋﻪ 
ﻫﺎي واﺣﺪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏدرﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران  92ﺷﺪه در 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺘﻌﺪدي روي اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻒ رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران . وﺟﻮد دارد
دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ در اﯾﺮان و دﻧﯿﺎ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه وﻟﯽ ﻣﻌﺪودي از آﻧﻬﺎ 
اﻧﺪ از ﺟﻤﻠﻪ ﺻﺮاﺣﺘﺎً درﺻﺪ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﯿﻤﺎران را ﮔﺰارش ﮐﺮده
ﭙﺰﺷﮑﯽ ﺪاﻧداﻧﺸﮑﺪه دﻧ در ﺗﺎﻻري –ي دﮐﺘﺮ رزﻣﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
درﺻﺪ ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﻋﺪم  24/2ﮐﻪ در  28ان ﺳﺎل داﻧﺸﮕﺎه ﺗﻬﺮ
اﻣﺎ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻻي ﺑﯿﻤﺎران  .(8)رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ 
ﻧﻤﻮﻧﻪ اﻧﺘﺨﺎﺑﯽ ﮐﻤﺘﺮ از  055ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ آن داﻧﺸﮑﺪه ﺗﻌﺪاد 
ﻫﺎ در ﺣﺪ ﻻزم ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯿﺮﺳﺪ و ﺿﻤﻨﺎً روش ﺗﮑﻤﯿﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﻔﻨﯽ و ﮔﺎﻫﯽ ﺗﻠ ،ﻣﻮرد ﺑﯿﻤﺎران ﯾﮑﺴﺎن ﻧﺒﻮده و ﮔﺎﻫﯽ ﺣﻀﻮري
ﮔﺎﻫﯽ ﺗﻮﺳﻂ ﺧﻮد ﺑﯿﻤﺎر و زﻣﺎﻧﯽ ﻧﯿﺰ ﺗﻮﺳﻂ ﻫﻤﺮاﻫﺎن او ﺗﮑﻤﯿﻞ 
ي دﯾﮕﺮ در داﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ازﻣﯿﺮ ﺗﺮﮐﯿﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﺷﺪه اﺳﺖ
.(2)ﮐﻨﺪدرﺻﺪ اﻋﻼم ﻣﯽ 16/4اﯾﻦ ﻣﯿﺰان را  0002ﺳﺎل 
ﻧﻔﺮي اﻧﺠﺎم ﺷﺪه وﻟﯽ اﻓﺖ   0001ي اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺎ اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮﻧﻪ 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻪ ﻣﺤﻘﻖ  476درﺻﺪي دارد و ﻓﻘﻂ  33ي ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﻫﺎ ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﭘﺲ از ﺑﻌﻼوه ﺟﻤﻊ آوري ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ. ﺑﺮﮔﺸﺘﻪ اﺳﺖ
اﺗﻤﺎم ﻣﻌﺎﯾﻨﺎت اوﻟﯿﻪ و رادﯾﻮﮔﺮاﻓﯽ و ﻗﺒﻞ از اﺗﻤﺎم درﻣﺎن اﻧﺠﺎم ﺷﺪه 
  .و ﻣﺸﺨﺺ ﻧﯿﺴﺖ ﺑﺎ ﻧﻈﺮ ﺑﯿﻤﺎر ﭘﺲ از اﻧﺠﺎم درﻣﺎن ﯾﮑﺴﺎن ﺑﺎﺷﺪ
ﻫﺎي ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻣﺎ ﻋﺪم اﻣﮑﺎن ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﯿﻤﺎراﻧﯽ ﺑﻮد ﮐـﻪ از ﻣﺤﺪودﯾﺖ
اﺣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﺸﺨﯿﺼﯽ ﯾﺎ درﻣﺎﻧﯽ ﺑـﻪ ﻋﻠـﻞ ﻣﺨﺘﻠـﻒ از ﻣﺮﺑﯿﻦ در 
ﮐﻨﻨﺪ ﭼﻮن ﺷﻮﻧﺪ و دﯾﮕﺮ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻧﻤﯽاداﻣﻪ ي درﻣﺎن ﻣﻨﺼﺮف ﻣﯽ
ﺑﯿﻤﺎران ﻫـﺮ ﺑﺨـﺶ ﺑﻌـﺪ از ﭘﺎﯾـﺎن درﻣـﺎن در ﮐﻠﯿﻨﯿـﮏ ﻣﺮﺑﻮﻃـﻪ 
ﺷﺪﻧﺪ ﺗﺎ ﭘﺲ از ﮔﺬراﻧﺪن ﻣﺮاﺣﻞ درﻣﺎﻧﯽ و ﺑﺎ اﻃـﻼع و ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﯽ
ﻨﯿﻦ ﻫﻤﭽ. ي ﮐﺎﻓﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻣﻮارد ﻣﻄﺮح ﺷﺪه ﭘﺎﺳﺦ دﻫﻨﺪﺗﺠﺮﺑﻪ
ي از ﻣﺼـﺎﺣﺒﻪ ﺷـﻮﻧﺪﮔﺎن ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ ﻣﻼﺣﻈـﺎت ااﻣﮑﺎن دارد ﻋـﺪه 
ﻫـﺎي ﺻـﺎدﻗﺎﻧﻪ و ﺻـﺤﯿﺤﯽ ﻧﺪاﺷـﺘﻪ ﺷﺨﺼـﯽ واﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ ﭘﺎﺳـﺦ
ﺑﺨﺼﻮص ﮐﻪ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺷـﻮﻧﺪﮔﺎن اﯾﺮاﻧـﯽ ﻣﻤﮑـﻦ اﺳـﺖ ﺑـﻪ .ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺗـﺮي در ﺣﻀـﻮر ﻣﺤﻘـﻖ ﻫﺎي رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪاﻧﻪﻋﻠﺖ ﺷﺮم ﺣﻀﻮر ﭘﺎﺳﺦ
اﺑﺮاز ﮐﻨﻨﺪ ﺗﺎ اﯾﻨﮑﻪ ﻫﻤـﺎن ﺳـﻮاﻻت را ﺑـﻪ ﺻـﻮرت ﮐﺘﺒـﯽ ﺟـﻮاب 
ي ﻗﺎﺑـﻞ ﻗﺒـﻮل  و وﻟﯽ در ﻣﺠﻤﻮع ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ ﺣﺠـﻢ ﻧﻤﻮﻧـﻪ .ﻫﻨﺪﺑﺪ
  ﮔـﺮ در ﻣـﻮرد ﻫـﺪف ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺑﻨﻈـﺮ ﺗﻮﺿـﯿﺢ ﻣﻘـﺪﻣﺎﺗﯽ ﻣﺼـﺎﺣﺒﻪ
رﺳﺪ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل و ﺟﻬﺖ اﻗﺪاﻣﺎت اﺻﻼﺣﯽ ﻗﺎﺑـﻞ ﻣﯽ
دو ﻣﺤﺪودﯾﺖ دﯾﮕﺮ در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ وﺟﻮد دارد ﮐـﻪ .ﺑﺎﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎده
ﺑـﻪ ﯾﮑﯽ ﺑﺤﺚ ارزش اﯾﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﺎ در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿـﻖ 
آﻧﻬﺎ وزن ﻣﺴﺎوي دادﯾـﻢ در ﺣـﺎﻟﯽ ﮐـﻪ ﻣﻤﮑـﻦ اﺳـﺖ ارزﺷـﻬﺎي 
ﻣﺘﻔﺎوﺗﯽ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﮐﻪ ﻧﯿﺎز ﺑﻪ ﺗﺤﻘﯿﻖ در اﯾـﻦ ﻗﺴـﻤﺖ وﺟـﻮد 
دارد و ﻣﺴﺌﻠﻪ ي آﺧﺮ آﻣﯿﺨﺘﻪ ﺑﻮدن ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑﺎ ﭼﻨﺪ ﺷـﺎﺧﺺ 
آن را روﺷـﻦ  ﻣﯿﺘﻮاﻧﺴﺖ ﺑﻬﺘﺮ رﮔﺮﺳﯿﻮن ﺰآﻧﺎﻟﯿاﺳﺘﻔﺎده ازاﺳﺖ ﮐﻪ 
ﻟﻌـﺎت ﺑﻌـﺪي ﺗﻮﺟﯿـﻪ ﮐﻪ در واﻗﻊ اﯾﻦ اﻣﺮ اﻧﺠﺎم آن را در ﻣﻄﺎﮐﻨﺪ
اﻣﺎ اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑـﺎ ﺣﺠـﻢ ﻣﻨﺎﺳـﺐ و اﻧﺘﺨـﺎب اﻓـﺮاد ﺑـﻪ . ﻣﯿﮑﻨﺪ
ﮔـﺮ ﺗﻨﺎﺳﺐ ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﻫﺮ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ و ﺗﻮﺿـﯿﺢ ﻣﻘـﺪﻣﺎﺗﯽ ﻣﺼـﺎﺣﺒﻪ 
ﺑﺼﻮرت ﺷﻔﺎﻫﯽ در ﻣﻮرد ﻫﺪف ﺗﺤﻘﯿـﻖ و ﻧﯿـﺰ دﻗـﺖ در ﺗﮑﻤﯿـﻞ 
از ﻧﮑﺎت ﻣﺜﺒـﺖ ﺗﺤﻘﯿـﻖ  ،ﻫﺎ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ اﻧﺠﺎم ﺣﻀﻮري آنﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
د ﻣﺨﺘﻠـﻒ رﺿـﺎﯾﺘﻤﻨﺪي اﺳﺖ ﺑﻌـﻼوه اﯾـﻦ ﮐـﻪ ﺳـﻮاﻻت در اﺑﻌـﺎ 
درﺻـﺪ ﺑـﺎﻻﺗﺮ .ﺑﻨـﺪي ﺷـﺪه اﺳـﺖ ﻃﺮاﺣﯽ و ﺑﺎ دﻗﺖ ﺧـﺎص رﺗﺒـﻪ 
ي ﻣـﺬﮐﻮر ﻫـﺮ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دو ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
ﻫـﺎي ﻣﻮﺟـﻮد در روش ﺑﺪﺳـﺖ ﭼﻨﺪ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﺗﻔـﺎوت 
آوردن اﻃﻼﻋﺎت و ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ، ﻋﺪم ﺗﺸﺎﺑﻪ ﺳﻮاﻻت و 
دﻫـﺪ ر ﻣﺠﻤـﻮع ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ اﻣـﺎ د  ،ﻫـﺎ ﺑﺎﺷـﺪ دﻫﯽ ﭘﺎﺳﺦﻃﺮز رﺗﺒﻪ
. ﺑﺎﺷﺪرﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران اﯾﻦ واﺣﺪ در ﺳﻄﺢ ﻧﺴﺒﺘﺎً ﻣﻄﻠﻮﺑﯽ ﻣﯽ
ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻻي داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن و رﻗﺎﺑﺖ ﻣﺜﺒﺖ در ﺟﻬﺖ ﺟﻠـﺐ ﺑﯿﻤـﺎر، و 
ﻫـﺎ ﺗﻮﺳـﻂ ﺗﺄﻣﯿﻦ راﺣﺘﯽ و آﺳﺎﯾﺶ او و ﺣﺘﯽ ﮔﺎﻫﯽ ﺗﺄﻣﯿﻦ ﻫﺰﯾﻨﻪ
 19-49ﺗﻮاﻧﺪ در ﮐﻨﺎر رﻓﺘﺎر اﺳﺘﺎدان ﮐﻪ ﺑﻪ ﻣﯿـﺰان داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣﯽ
ﺑﯿﻤﺎر را ﺟﻠﺐ ﮐـﺮده اﺳـﺖ، ﺗﺤـﺖ ﯾـﮏ ﻣـﺪﯾﺮﯾﺖ درﺻﺪ رﺿﺎﯾﺖ 
ﻧﮑﺘـﻪ . ﺣﺴﺎب ﺷﺪه در ﺣﺼﻮل ﺑﻪ اﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﻪ دﺧﺎﻟﺖ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﻋﺎﻣـﻞ ﻣﻬﻢ در ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ آن اﺳﺖ ﮐﻪ دو 
اول ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ را ﻣﻮﺟﺐ ﺷﺪه اﻧﺪ ﯾﻌﻨﯽ دوري راه 
و ﻓﻀﺎي ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ اﺗﺎق اﻧﺘﻈﺎر را ﻧﻤﯿﺘﻮان ﺑﻪ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫـﺎ ﻣﺮﺑـﻮط 
ﺑﻪ ﻫﺮ ﺣﺎل اﯾﻦ ﮐﻪ ﺣﺪود ﯾﮏ ﺳﻮم ﺑﯿﻤﺎران ﻧﺎراﺿﯽ ﺑﻮده  .داﻧﺴﺖ
اﻧﺪ ﺟﺎي ﺗﺎﻣﻞ دارد و ﺑﺎﯾﺪ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮار ﮔﯿـﺮد زﯾـﺮا داﻧﺸـﮑﺪه 
ﺑﺮاي اﺳﺘﻤﺮار آﻣﻮزش ﺑﻪ ﺗﺎﻣﯿﻦ رﺿﺎﯾﺖ  و ﻣﺮاﺟﻌﻪ اﯾـﻦ ﺑﯿﻤـﺎران 
ﯾﮑﯽ از ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﻬﻢ اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ آن اﺳﺖ ﮐـﻪ ﻧﺘـﺎﯾﺞ .ﻧﯿﺎز دارد
ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ و در ﺑﻌﻀﯽ ﺑﺨﺶﺣﺎﺻﻞ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﺮ ﺑﺨﺶ ﻣﺘﻔﺎوت ﻣﯽ
ﻫﺎي ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﺗﻮﺳﻂ ﺑﯿﻤﺎران اﺑﺮاز ﺷﺪه ﮐﻪ ﻋﻤﺪﺗﺎً ﺑﺨﺶ
ﻫﺎ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻮع درﻣﺎن اراﺋﻪ ﺷﺪه در اﯾﻦ ﺑﺨﺶ. ﺑﺎﺷﻨﺪﭘﺮوﺗﺰ ﻣﯽ
ﻫـﺎي دﯾﮕـﺮ و اﻧﺠـﺎم ﻫﺎي اوﻟﯿﻪ در ﺑﺨﺶﮐﻪ ﻣﺴﺘﻠﺰم ﭘﺎﯾﺎن درﻣﺎن
ﺑﺎﺷﺪ ﮐـﻪ ﮔـﺎﻫﯽ ﺑـﯿﺶ از ﻣﺮاﺣﻞ ﻣﺘﻌﺪد ﺗﺸﺨﯿﺼﯽ و درﻣﺎﻧﯽ ﻣﯽ
ﺗﺄﻣﯿﻦ رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺎﻣﻞ ﺑﯿﻤﺎران اﻣﺮ ﻣﺸﮑﻠﯽ  ،ﮐﺸﺪﻮل ﻣﯽﯾﮏ ﺗﺮم ﻃ
  
  
رﺳﺪ ﺑﺨﺼﻮص ﮐﻪ ﺑﯿﻤﺎر ﭘﺮوﺗﺰ ﻣﺘﺤـﺮك ﭘـﺲ از ﻃـﯽ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﭼﻨﯿﻦ ﻣﺮاﺣﻠﯽ اﮐﻨﻮن ﺑﺎﯾﺪ ﺧﻮد را ﺑﺎ ﭘﺮوﺗﺰ ﺟﺪﯾﺪ ﻧﯿﺰ ﺳﺎزش دﻫﺪ 
و در ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺧﻮد از ﭘﺮوﺗﺰ ﺟﺪﯾﺪ را ﺑـﻪ ﺟـﺎي اﯾﻨﮑـﻪ 
م ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻪ درﻣﺎن اراﺋﻪ ﺷﺪه ﻧﺴﺒﺖ دﻫـﺪ اﺣﺘﻤـﺎﻻً ﺑـﻪ ﺗﻤـﺎ 
ي ﻣﻮارد اﻇﻬـﺎر ﻧﺎرﺿـﺎﯾﺘﯽ ﭘﺮﺳﺶ ﺷﺪه ﻣﺮﺑﻮط داﻧﺴﺘﻪ و در ﮐﻠﯿﻪ
ﻫـﯿﭻ ﯾـﮏ ﻧﺘـﺎﯾﺞ  ،ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ در دﺳـﺘﺮس .ﮐﻨﺪﺑﯿﺸﺘﺮي ﻣﯽ
اﻧـﺪ ﻟـﺬا ﻫﺎي درﻣﺎﻧﯽ ﺑﯿﺎن ﻧﮑﺮدهﺗﺤﻘﯿﻖ ﺧﻮد را ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﺑﺨﺶ
ﺑﺮرﺳﯽ ﻋـﻮاﻣﻠﯽ .اﻣﮑﺎن ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دﻗﯿﻖ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ دﯾﮕﺮان وﺟﻮد ﻧﺪارد
دﻫـﺪ ﮐـﻪ اﻧﺪ ﻧﺸﺎن ﻣـﯽ ﺷﺪه ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ را ﻣﻮﺟﺐ
درﺻـﺪ ﻣـﺮاﺟﻌﯿﻦ ﻧﺴـﺒﺖ  96دوري راه ﺑﯿﺸﺘﺮي ﻋﺎﻣﻠﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ ﺑﺎﻓـﺖ اﻗﺸـﺎري ﮐـﻪ از . اﻧﺪﺑﻪ آن اﺑﺮاز ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﮐﺮده
ﮐﻨﻨـﺪ و ﻣﻮﻗﻌﯿـﺖ ﻣـﯽ  درﻣﺎﻧﯽ اﺳﺘﻔﺎده –ﺧﺪﻣﺎت ﻣﺮاﮐﺰ آﻣﻮزﺷﯽ 
ﺟﻐﺮاﻓﯿﺎﯾﯽ اﯾﻦ داﻧﺸﮑﺪه و ﻣﺸﮑﻼت رﻓﺖ و آﻣﺪ در ﮐﻼﻧﺸﻬﺮﻫﺎﯾﯽ 
و ﺻﺮف وﻗﺖ ﺑﺮاي ﺗﺮددﻫﺎ اﯾﻦ ﻣﺴـﺌﻠﻪ ﻣـﻮرد  ﻫﺰﯾﻨﻪﻣﺜﻞ ﺗﻬﺮان و 
ﺑﺎﺷﺪ و ﺷﺎﯾﺪ ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﻋﺪم اﻧﺘﺨﺎب ﻣﮑﺎن ﻣﻨﺎﺳـﺐ ﺑـﺮاي اﻧﺘﻈﺎر ﻣﯽ
ﻧﯿﺰ ﺑﺎﻻﺗﺮﯾﻦ درﺻﺪ  mihsaHي در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ.ﺗﺄﺳﯿﺲ داﻧﺸﮑﺪه ﺑﺎﺷﺪ
درﺻـﺪ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ دوري راه ﺑـﻮد و  75ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ ﺑـﻪ ﻣﯿـﺰان 
ﯿﻦ دوﻣ ـ.(3)ﻣﺤﻘﻖ ﻣﮑﺎن ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ را ﻋﻠﺖ آن ﻣﻌﺮﻓﯽ ﮐـﺮده اﺳـﺖ 
 85ﻋﺎﻣﻞ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﯿﻤﺎران ﻓﻀﺎي اﺗﺎق اﻧﺘﻈﺎر اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻣﯿﺰان 
اﮐﺜﺮ ﺑﯿﻤﺎران در زﻣﺎن اﻧﺘﻈﺎر ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم اﻋﻤـﺎل . درﺻﺪ اﺑﺮاز ﺷﺪه
اﻧـﺪ و ﻓﻀـﺎي دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮑﯽ ﮐﻤـﺎﺑﯿﺶ دﭼـﺎر اﺿـﻄﺮاب و ﻧﮕﺮاﻧـﯽ
ﺗﻮاﻧﺪ در ﺗﺸﺪﯾﺪ ﯾﺎ ﺗﺨﻔﯿﻒ اﯾـﻦ ﺣﺎﻟـﺖ ﺑﺴـﯿﺎر ﻣـﺆﺛﺮ ﭘﯿﺮاﻣﻮن ﻣﯽ
ﺗﻮاﻧـﺪ از ﻋﻠـﻞ ﻧـﺎت رﻓـﺎﻫﯽ ﻣـﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﻌﻼوه ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑـﻮدن اﻣﮑﺎ 
ﻫـﺎﯾﯽ ﮐـﻪ ﺑﯿﻤـﺎر ﻣـﺪت ﻃﺒﻌﺎً در ﺑﺨـﺶ . اﻓﺰاﯾﺶ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺑﺎﺷﺪ
ﮔﺬراﻧﺪ ﺗﺠﻬﯿﺰ آن اﻫﻤﯿﺖ ﺑﯿﺸـﺘﺮي ﺑﯿﺸﺘﺮي را در اﺗﺎق اﻧﺘﻈﺎر ﻣﯽ
درﺻﺪ اﯾﺠﺎد ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﮐـﺮده  34ﻃﻮﻻﻧﯽ ﺷﺪن زﻣﺎن درﻣﺎن .دارد
ﮐﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﻮدن واﺣﺪ و ﻟـﺰوم اﻧﻄﺒـﺎق ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﻫـﺎي 
  .رﻣﺎن اﯾﻦ ﻣﺴﺎﻟﻪ ﻗﺎﺑﻞ اﻧﺘﻈﺎر اﺳﺖآﻣﻮزش و د
ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن ﺳﺎﻋﺖ ﮐﺎر ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ ﻫﺎ  وﻧﯿﺰ ﺳﻄﺢ ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎ در 
ﯾﮑﯽ از  .درﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران ﻣﻮﺟﺐ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺷﺪه اﺳﺖ 03-23
درﻣﺎﻧﯽ ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺑﻮدن - دﻻﯾﻞ ﻣﻬﻢ اﺳﺘﻔﺎده اﻓﺮاد ازﻣﺮاﮐﺰ آﻣﻮزﺷﯽ
ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﮐﺎﻫﺶ ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎ ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﯽ در 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .اﻓﺰاﯾﺶ ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﯾﮑﯽ از ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ اﻧﺘﻘﺎدات ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ  وﻫﻤﮑﺎران grebnegnilK
و رزﻣﯽ ﻧﯿﺰ ﺑﺮ  ekcanlhatSﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .(11)ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎ ﺑﻮده اﺳﺖ
ﻧﮕﺮﻓﺘﻦ راﻫﻨﻤﺎﯾﯽ .   (8و21)اﻫﻤﯿﺖ ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎ ﺗﺎﮐﯿﺪ ﮐﺮده اﻧﺪ 
ﮐﻪ . درﺻﺪ از اﻓﺮاد ﻣﻮﺟﺐ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺷﺪه اﺳﺖ42ﻣﻨﺎﺳﺐ در
ﻇﺎﻫﺮاً از ﻧﻈﺮ اﻫﻤﯿﺖ در ﺣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻄﯽ ﻗﺮار داﺷﺘﻪ اﺳﺖ در ﺣﺎﻟﯽ 
ﮐﻪ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﺪت ﻣﺸﺎوره ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع درﻣﺎن و اﺧﺘﺼﺎص وﻗﺖ 
ﻻت ﺑﯿﻤﺎران در ﺑﺴﯿﺎري از ﮐﺎﻓﯽ ﺟﻬﺖ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﯾﯽ ﺑﻪ ﺳﻮا
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻌﻨﻮان ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي ﺟﻠﺐ رﺿﺎﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران 
ﻧﯿﺰ   nettyrGو   ekcanlhatS  ،netuohSيﻣﯿﺒﺎﺷﺪ ﮐﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  .(21-41) ﺷﺪه اﺳﺖﺑﻪ ان اﺷﺎره 
ﺳﻪ ﻋﺎﻣﻞ ﮐﻪ ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ آﻧﻬﺎ اﺑﺮاز ﺷﺪه رﻓﺘﺎر 
 6-9ه ﮐﻪ ﻣﯿﺰان داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن و رﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﻮد ،اﺳﺘﺎدان
رﻓﺘﺎر و ﺑﺮﺧﻮرد ﻣﻨﺎﺳﺐ . درﺻﺪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ آن اﻋﻼم ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺷﺪه
درﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران اﯾﺠﺎد رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺮده واﯾﻦ ﻧﺸﺎن  19اﺳﺘﺎدان در 
درﻣﺎﻧﯽ رﻓﺘﺎر اﺳﺎﺗﯿﺪ و ﺣﺲ  –دﻫﺪ در ﻣﺮاﮐﺰ آﻣﻮزﺷﯽ ﻣﯽ
اي دارد ﮐﻪ ﺑﻪ ﺑﺰرﮔﺪاﺷﺖ و ﺗﮑﺮﯾﻢ ﺑﺮاي ﺑﯿﻤﺎران اﻫﻤﯿﺖ وﯾﮋه
ﺑﺎ آراﻣﺶ ﺧﯿﺎل ﺑﯿﺸﺘﺮي ﻣﻮرد درﻣﺎن  اﻋﺘﺒﺎر وﺟﻮد آﻧﺎن، ﺑﯿﻤﺎران
درﺻﺪ رﺿﺎﯾﺖ  49ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ رﻓﺘﺎر داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ . ﮔﯿﺮﻧﺪﻗﺮار ﻣﯽ
از آﻧﺠﺎ . ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻓﺎﮐﺘﻮر ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران ﺑﻮده اﺳﺖ
ﻧﺤﻮه ي  ،ﮐﻪ در داﻧﺸﮑﺪه ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﺗﻤﺎس ﺑﯿﻤﺎر ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮ اﺳﺖ
 ﺑﺮﺧﻮرد و رﻓﺘﺎر داﻧﺸﺠﻮ ﺑﺎ ﺑﯿﻤﺎر، ﺣﻀﻮر ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ در ﺑﺨﺶ و
ﺗﻮاﻧﺪ در ﭘﯿﮕﯿﺮي ﻣﻨﺎﺳﺐ و ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ اﻣﻮر درﻣﺎﻧﯽ ﺑﯿﻤﺎران ﻣﯽ
  . ذﻫﻨﯿﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﯽ ﺑﮕﺬارد
ﻫﺎي ﺻﺤﯿﺢ رﻓﺘﺎري ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻋﻼوه ﺑﺮ آﻣﻮزش آﻣﻮزش ﺷﯿﻮه
دﻗﯿﻖ ﻣﺒﺎﺣﺚ ﻋﻤﻠﯽ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ دﻟﯿﻞ ﻣﻬﻤﯽ ﺑﺮ اﻓﺰاﯾﺶ 
  . رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران اﺳﺖ
ﺑﺮﺧﻮرد درداﻧﺸﮕﺎه ازﻣﯿﺮ  ladruGدر ﻣﺎﻟﺰي و ﻧﯿﺰ  asEدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
  .(2,51)ﻣﯿﺒﺎﺷﺪ ﺗﺮﯾﻦ ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪيدﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮏ ﺟﺰء ﻣﻬﻢ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺘﻌﺪدي ﻣﻮرد ﺗﺎﮐﯿﺪ ﻗﺮار  دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮏاﻫﻤﯿﺖ رﻓﺘﺎر
درﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران  39رﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ در .(61و  71) ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
 28ي ﺳﺎل ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻣﻮﺟﺐ رﺿﺎﯾﺖ ﺑﻮده اﺳﺖ در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ در  
  29mihsaHيدرﺻﺪ اﻓﺮاد و در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 14، و ﻫﻤﮑﺎران رزﻣﯽ
در  .ﻫﺎ اﺑﺮاز رﺿﺎﯾﺖ ﮐﺮدﻧﺪﮐﻠﯿﻨﯿﮏﭘﺎﮐﯿﺰﮔﯽ درﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران از 
ي داﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﮔﯿﻼن رﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﻌﻨﻮان ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 اﺳﺖ ﯾﮑﯽ از ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي ﻣﻬﻢ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﻣﻌﺮﻓﯽ ﺷﺪه
رﻋﺎﯾﺖ   8002ﺳﺎل  درgrebnegnilk يدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .(3 و8 و81)
ﺑﺮرﺳﯽ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﺮ (.11)ي ﻋﺎﻟﯽ را ﺑﺪﺳﺖ آوردﺑﻬﺪاﺷﺖ درﺟﻪ
ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﭼﻨﯿﻦ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ در 
اﻓﺮادي ﮐﻪ ﺑﻄﻮر ﻣﻨﻈﻢ ﺷﺶ ﻣﺎه ﯾﮑﺒﺎر ﺑﻪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻣﺮاﺟﻌﻪ 
ﻣﻌﺎﯾﻨﻪ ي دوره اي ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ و ﻧﯿﺰ ﮐﺴﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﺟﻬﺖ 
از ﻣﻘﺎﻻت ﻣﻮﺟﻮد .ﺑﯿﺸﺘﺮ اﺳﺖ، ﻧﻪ ﻧﯿﺎز درﻣﺎﻧﯽ ﺧﺎصوﮐﺮده اﻧﺪ 
اﯾﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ را ﺑﺮرﺳﯽ و راﺑﻄﻪ ﻣﺸﺎﺑﻬﯽ  mihsaHﺗﻨﻬﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ي 
ﻣﺎ اﻓﺮادي ﮐﻪ  ي ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. (3)را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﮐﺮده اﺳﺖ
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ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﺮاﮐﺰ داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ را داﺷﺘﻨﺪ ﻧﺎراﺿﯽ ﺗﺮ  ي ﺳﺎﺑﻘﻪ
ﻫﺮﭼﻨﺪ ﻣﻘﺎﻻت ﻣﻮﺟﻮد اﯾﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ را ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﮑﺮده اﻧﺪ . ﺑﻮدﻧﺪ
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ  و وﻟﯽ ارﺗﺒﺎط ﻫﺮ ﺳﻪ ﻓﺎﮐﺘﻮر ﻣﺬﮐﻮر ﻣﻮرد اﻧﺘﻈﺎر ﺑﻮده
ﺑﻌﻼوه ﻓﺎﮐﺘﻮر .ﺳﻄﺢ ﺗﻮﻗﻊ ﺑﺎﻻﺗﺮ اﯾﻦ اﻓﺮاد ﺑﺎﺷﺪ ي ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه
ﻫﺮ ﭼﻨﺪ در  ،داﺷﺖس ﻮﻌﮑﻣ ي ﺗﺄﻫﻞ ﺑﺎ ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ راﺑﻄﻪ
و ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  (81) اﺳﺖ ﻣﻘﺎﻻت اﯾﺮاﻧﯽ ﭼﻨﯿﻦ راﺑﻄﻪ اي ﺗﺄﯾﯿﺪ ﻧﺸﺪه
ﺧﺎرﺟﯽ ﻧﯿﺰ ﭼﻨﯿﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮي را در ﻧﻈﺮ ﻧﮕﺮﻓﺘﻨﺪ،وﺟﻮد ﭼﻨﯿﻦ 
راﺑﻄﻪ اي ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺳﻄﺢ ﺗﻮﻗﻊ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻣﺠﺮدﯾﻦ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ 
  .اﻓﺮاد ﻣﺘﺄﻫﻞ ﺑﺎﺷﺪ
  : ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪ
اﮔﺮﭼﻪ ﻣﯿﺰان ﻋﺪم رﺿﺎﯾﺖ در ﺑﯿﻤﺎران در ﯾﮏ ﺟﻤﻊ ﺑﻨﺪي 
ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ اﻣﺎ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ وﺟﻮد ﻋﺪم 
رﺿﺎﯾﺖ در ﺑﯿﻤﺎران و ﺗﺄﺛﯿﺮ آن ﺑﺮ ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﺑﻌﺪي اﻓﺮاد و اﻃﻼع از 
ﺑﻌﻀﯽ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ آن ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ، اﻗﺪاﻣﺎت ﻻزم 
.ﺟﻬﺖ ﮐﺎﻫﺶ ﻧﺎرﺿﺎﯾﺘﯽ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻣﯽ ﮔﺮدد
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